Consideragoes operacionais para centros de isolamento comunitarios para

COVID-19 em situa¢oes de poucos recursos

Accessible version: _https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/alobal-covid-19/operational-considerations-isolation-centers.html

Historico

A pandemia da doenga pelo novo coronavirus (coronavirus disease 2019, COVID-19) apresentou diversos
desafios aos sistemas de saude, incluindo grandes numeros de pacientes que podem sobrecarregar as
unidades de saude e as equipes de funcionarios. Os centros de isolamento comunitarios (CICs) podem
fornecer um local seguro a pessoas que apresentam sintomas leves a moderados (por exemplo, febre,
fadiga, tosse, dor muscular, dor de garganta, nova perda do olfato ou paladar, congestdo nasal, falta de ar ou
cefaleia) para isolamento de forma voluntéaria, enquanto preservam os recursos de unidades de saude.

Principios de orientacgdo:

e Os centros de isolamento comunitarios geralmente ndo tratam pacientes gravemente enfermos ou
com maior risco de doenca grave. Esses pacientes devem buscar atendimento em uma unidade de
saude ou hospital onde cuidados avancados, tratamento e monitoramento constante podem ser
fornecidos. No entanto, em casos nos quais estiverem disponiveis leitos hospitalares, os CICs podem
aceitar tais pessoas, quando viavel, para prevenir a transmissdo domiciliar que poderia ocorrer se
permanecessem em casa. Os CICs também apoiam vinculo com cuidados em nivel mais elevado.

e As pessoas com doenca leve ou moderada que foram testadas e estdo aguardando seus resultados
devem se isolar em casa até que conhecam sua situacdo para evitar que se contaminem por outros
pacientes no CIC. Nos casos em que nao for possivel o isolamento em casa de forma segura, as
pessoas aguardando pelos resultados podem se isolar em um CIC.

Este documento fornece consideragdes operacionais para secretarias nacionais do CDC, ministérios da saude e
outros parceiros sobre o estabelecimento e funcionamento de CICs para pessoas com suspeita ou
confirmacdo laboratorial de COVID-19. A orientagdo neste documento aplica-se principalmente a ambientes
de poucos recursos fora dos Estados Unidos, mas também pode ser aplicada em outras condicdes.

Envolvimento da comunidade

Estabeleca conexdes na comunidade cedo para proporcionar recursos adequados e ganhar o apoio da
comunidade, que pode ajudar a assegurar que as operagoes sejam sustentaveis. As providéncias e
organizacao do CIC podem variar de acordo com o contexto local. As secretarias nacionais do CDC,
ministérios da salde e parceiros devem estabelecer cedo conselhos consultivos comunitarios cujo foco seja
o planejamento e a resposta a COVID-19. Os conselhos consultivos comunitarios podem incluir:

e Departamentos de saude locais, estaduais, provinciais ou regionais

e Governo local e lideres comunitarios
e Profissionais de saude

e Lideres religiosos

e Médicos tradicionais

e Gestdo emergencial

e Aplicacdo da lei

e Organizac¢des sem fins lucrativos
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Os conselhos consultivos comunitarios podem ajudar a

e |dentificar locais (por exemplo, escolas, estadios, hotéis, ginasios, centros de convencdo, outras
grandes estruturas cobertas) que podem ser convertidos em CICs para isolar e tratar de forma segura
pessoas com casos leves ou moderados de COVID-19.

e Elaborar planos para assegurar que os CICs sejam seguros e protegidos, devidamente providos de
funcionarios e abastecidos com suprimentos (leitos, alimentos, agua, suprimentos médicos, limpeza e
desinfetantes, equipamento de protecdo individual [EPI]).

e |dentificar e tratar de desafios e problemas na implementacao e no uso de CICs.

e Tomar decisdes operacionais baseadas no nivel local de transmissdo de COVID-19 na comunidade,
com base nas informacdes de departamentos de saude locais, estaduais, provinciais ou regionais.

Consideracoes ao identificar locais para CICs.

v Construa um nimero menor de CICs maiores, pois isto sera mais facil de gerenciar do que muitos
CICs menores e exigird menos membros da equipe.

v’ Estabeleca CICs em é&reas rurais para certificar-se de que as unidades estejam proximas das
comunidades as quais prestam servicos, de modo que as familias dos pacientes possam ajudar a
fornecer suporte.

v' Se nao existirem espagos mais amplos adequados, estabeleca multiplos CICs menores em
assentamentos densamente povoados e campos de pessoas deslocadas.

Estabelecendo um centro de isolamento comunitario

O estabelecimento fisico de um CIC requer tempo, planejamento e recursos para atender as necessidades
dos pacientes e da equipe. Considere o contexto local, a capacidade do sistema de salude local e outros
fatores que possam impedir que as pessoas se isolem de forma segura em casa. Os centros de isolamento
comunitarios devem ser estabelecidos e operados mesmo quando os niveis de transmissdo na comunidade
forem baixos.

Considere os itens a seguir ao adaptar as configura¢des de um CIC:

e Considere converter hotéis, escolas, igrejas ou outras estruturas existentes em CICs.

e Considere usar uma tenda ou converter contéineres de transporte para serem usados como CIC, se
nao existir nenhum edificio adequado. O tamanho do espaco necessario depende do tamanho da
comunidade, do CIC e do nimero de casos de COVID-19 ativos na comunidade.

e Situe o CIC préximo de uma unidade de saude designada a COVID-19 para simplificar a transferéncia
do paciente caso um paciente desenvolva sintomas graves. Se isso nao for possivel, considere a
disponibilidade de telemedicina ou telessaide como servico telefénico movel.

e Evite areas de inundacédo ou areas com perigo de desmoronamento.

e Escolha locais com a opcdo de conexdo com servi¢os basicos, como agua e eletricidade.

Ao designar um CIC, crie um layout (Figura 1) que reduza o risco de propagacao da COVID-19 entre a equipe,
pacientes e visitantes. Os CICs devem certificar-se de que as pessoas com suspeita de COVID-19
(aguardando resultados de teste ou incapazes de serem testadas devido a auséncia de testes) e os casos com
confirmacao laboratorial sejam colocados em dreas separadas e mantenham uma distancia de pelo menos
2 metros entre si e os outros.

e Se pacientes com COVID-19 confirmada passarem pela entrada de pacientes, eles devem ser enviados
diretamente para a triagem.

e Seindividuos com suspeita de COVID-19 passarem pela entrada de funcionarios, eles devem ser
enviados diretamente para a triagem, depois colocacdo/remocao de EPI.



Figura 1. Layout possivel para um centro de isolamento comunitario
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Areas designadas para os seguintes fins:

e Area de entrada e avaliacio de pacientes.

o Area para vestir (colocagdo) ou despir (remoc¢ao) o equipamento de protecao individual (EPI), como
mascaras, luvas, 6culos de prote¢do ou vestimentas.

e Area ou salas de cuidados dos pacientes com acesso a banheiros e areas de banho dos pacientes.

e Area de cuidados dos pacientes onde a equipe pode monitorar os pacientes e documentar os sinais
vitais.

e Area de armazenamento de suprimentos limpos.

e Area de utilidade suja.

Use barreiras fisicas e marcadores para proteger a equipe que interage com os pacientes. Por exemplo:

e Coloque uma mesa adicional entre a equipe e os pacientes na area de recepcéo.

e Marque o chdo com fita adesiva para ajudar a manter uma distancia de pelo menos 2 metros.

e Use divisorias de plastico transparente para separar areas de funcionérios e pacientes, permitindo que
a equipe monitore os pacientes enquanto preserva o EPI.

Considere os seguintes itens sobre as areas de acomodacao dos pacientes:

Aloque as mulheres e os homens em salas separadas.

o Acomode criancas e familias em salas privadas (uma por familia) ou em uma terceira sala que seja
apenas para familias de géneros mistos, com uma distancia de pelo menos 2 metros entre as
unidades familiares.

o Em espacos compartilhados, mantenha as esteiras ou leitos com espacamento de pelo menos
2 metros de pessoas que ndo facam parte da mesma familia.

o Se ndo estiverem disponiveis salas individuais, multiplos pacientes podem ser acomodados em uma
sala ampla e bem ventilada.
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o

Se poucas salas individuais estiverem disponiveis, considere colocar pacientes com suspeita de
COVID-19 (ou seja, aqueles que nunca foram testados ou que aguardam resultados do teste) ou
familias em salas individuais.

Certifique-se de que cada paciente tenha acesso a um gabinete trancado para garantir a seguranga de
pequenos itens pessoais. Se isso ndo estiver disponivel, informe aos pacientes para enviarem os
objetos de valor para casa com um familiar.

Considere os itens a seguir sobre instalacdes de saneamento e higiene:

Forneca de banheiros, higiene das méaos e instalagdes de chuveiros adequados.

Fornega um banheiro para cada 20 pacientes, com instalagdes separadas para mulheres e homens,
além de um banheiro designado para funcionarios.

Fornega instalacbes convenientes para a lavagem das méos perto dos banheiros.

Mantenha a limpeza e manutencao de rotina para garantir que os banheiros estejam sempre limpos e
funcionais.

Considere os itens a seguir sobre ventilacao:
Aumente a introducdo de ar externo quando permitido pela seguranga e conforto.

o Abrajanelas e portas, quando o clima permitir, para aumentar o fluxo de ar. Ndo abra janelas
e portas se isso representar um risco de seguranca ou de saude (por exemplo, risco de queda
ou desencadeamento de sintomas de asma).

o Use ventiladores para aumentar a eficacia das janelas abertas.

»  Evite situar os ventiladores de modo que o ar contaminado fosse movimentado
diretamente de uma pessoa para outra. Uma estratégia Util € usar um ventilador de
janela, colocado de forma segura e protegida em uma janela, para liberar o ar do
ambiente para o exterior. Isso ajudara a atrair o ar externo para o ambiente por meio
de outras janelas e portas abertas, sem gerar fortes correntes de ar no ambiente.

Desenvolver um plano de recrutamento de equipe

A equipe é usada principalmente para assegurar o funcionamento organizado do CIC e triar pacientes. O
numero de funcionarios dependera dos recursos disponiveis, do tamanho da unidade e do nimero
pretendido de pacientes. O plano de recrutamento de equipe de um CIC deve incluir os cuidados dos
pacientes e, quando aplicavel, equipe administrativa, de limpeza, de seguranca e de preparacdo de alimentos.
Pode ser benéfico ter uma equipe de cuidados dos pacientes com pelo menos certo treinamento médico (por
exemplo, enfermeiros, assistentes de enfermagem ou profissionais da salide comunitarios) no centro para
avaliar os pacientes. Se uma equipe de cuidados ndo estiver disponivel, considere o treinamento de
voluntarios da comunidade.

Os planos de recrutamento de equipe devem incluir:

Incentivar a equipe e os profissionais da saude a se vacinarem contra a COVID-19 para reduzir o risco
de infeccdo ou hospitalizacdo devido a exposicdo a COVID-19 em ambientes de alto risco.

Pelo menos uma pessoa com treinamento em prevengao e controle de infec¢des (PCl) que esteja
regularmente disponivel para responder perguntas, ouvir preocupagdes e treinar a equipe.
Monitoramento de doencas infecciosas e prestacdo de limpeza e desinfeccdo regulares da unidade.
Ter um ou dois membros da equipe disponiveis no CIC 24 horas por dia, 7 dias por semana, para
monitorar a entrada de pacientes, assegurar a seguranca dos pacientes e impedir a entrada de
pessoas nao autorizadas na unidade.

Considerar a seguranga fisica e a salde mental e emocional das criangas e contratar funcionarios com
experiéncia em lidar com criangas.

Empregar um seguranca particular em tempo integral, se possivel, para garantir a seguranga dos
pacientes e da equipe.
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Politicas flexiveis e ndo punitivas de licenga médica para a equipe garantirdo que as pessoas nao trabalhem
enquanto estiverem doentes, ajudando a manter a saude de toda a forga de trabalho. Certifique-se de que
haja um processo em vigor para relatar a exposicao e infec¢des da equipe a autoridade responsavel pela
operacao do CIC e ao Ministério da Saude. Desenvolva um protocolo ou registro escrito para identificar,
monitorar e relatar COVID-19 entre a equipe.

Toda a equipe deve se autoavaliar diariamente quanto a sintomas de COVID-19 . Se a equipe exibir sinais de
febre ou sintomas respiratorios, a equipe deve:

o Relatar remotamente essas informagdes ao seu supervisor.
Receber avaliagdo médica imediata e acbes de acompanhamento.

o Determinar com o supervisor se deve se apresentar ao trabalho, dependendo de estar em contato
apenas com casos confirmados, do quanto esta doente e de se sentir confortavel para ir trabalhar.

o Desenvolver as melhores praticas para monitorar e gerenciar profissionais da salde doentes e
expostos.

Abastecimentos recomendados para o estabelecimento de um CIC

Leitos — Bercos, esteiras, colchdes etc., dependendo do que estiver disponivel. Cubra os leitos com um
revestimento ou cobertura de plastico para possibilitar uma limpeza e desinfeccao facil entre os pacientes.
Roupas de cama - Dependendo do contexto local, podem ser fornecidas pelo CIC ou os pacientes podem ser
solicitados a trazer sua prépria roupa de cama. Considere um plano para lava-la adequadamente entre os
pacientes. Apos a alta ou se a roupa de cama ficar suja, os pacientes podem ser solicitados a colocar a roupa
em um saco de roupa limpo. A roupa de cama deve ser lavada com &gua e sabdo comum ou lavada a
maquina a 60-90 °C (140-194 °F) com detergente doméstico comum e bem seca [1].
o Seaequipe lavar a roupa de cama do paciente, deve fazé-lo usando luvas e roupas de
protecao (por exemplo, aventais de plastico).
Alimentos - Certifique-se de que os pacientes tenham alimentos suficientes. Isso pode significar que os
alimentos sejam preparados no CIC ou que os familiares dos pacientes tragam alimentos para o CIC. Os
alimentos devem ser deixados fora da unidade e recolhidos pela equipe para limitar a entrada de visitantes na
unidade.
Use itens de servico de alimentagdo descartaveis, incluindo utensilios e pratos.
o Seitens descartaveis ndo forem viaveis, certifique-se de que os itens ndo descartaveis do
servico de alimentacdo sejam manuseados com luvas e lavados com sabdo e dgua quente ou
em uma lava-louca, ou pega para que os pacientes mantenham seus proprios pratos e
utensilios exclusivos, que possam lavar sozinhos.
o Considere ter caixas ou sacolas pré-embaladas para cada paciente e evite opcdes self-service
de alimentos ou bebidas.
Agua - Forneca 4gua potavel (25 litros/paciente por dia) na unidade para cozinhar, limpar, tomar banho e
beber.
Oximetria de pulso — Pelo menos uma maquina de oximetria de pulso deve estar disponivel em cada unidade
para monitorar os niveis de saturacao sanguinea dos pacientes. Os dispositivos de oximetria de pulso
precisam ser limpos entre 0s usos.
Oxigénio — Todas as unidades devem considerar ter cilindros de oxigénio e tubos de canula nasal de uso
unico no local. Isto é especialmente importante em CICs que ndo estao localizados perto de instalagdes de
saude.
o A quantidade de equipamentos deve refletir as necessidades da populacdo que busca
atendimento na unidade, que podem variar de acordo com fatores sociodemograficos.
o Garanta equipamento suficiente para permitir que 5% — 10% dos pacientes usem oxigénio a
qualquer dado momento.
o Certifique-se de que haja uma estratégia para manutencao e reabastecimento dos cilindros
de oxigénio.
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o Monitore os pacientes recebendo oxigenoterapia a cada 4 — 6 horas e documente a saturacao
de oxigénio (SpO2) e a frequéncia respiratodria (PA).

o Instrua os pacientes sobre o uso seguro do oxigénio. Ndo permita fumar ou acender fésforos
nas areas de cuidados de pacientes.

e Monitores de pressao arterial automaticos — Se possivel, considere ter 1 — 2 monitores de pressao arterial
automaticos disponiveis.

e EPI - Certifique-se de que mascaras médicas, protetores faciais, 6culos de protecdo, luvas e vestimentas ou
aventais estejam disponiveis para a equipe e voluntarios.

e Limpeza e desinfeccdao — Garanta um abastecimento adequado de desinfetante para as maos a base de
alcool (com pelo menos 70% de alcool), sabao e toalhas de papel, lixeiras sem toque, desinfetantes, esfregdes,
baldes e outros materiais de limpeza (por exemplo, detergente, panos, borrifadores, luvas).

o Siga as instruc¢des do fabricante do desinfetante quanto a seguranga (como usar luvas e
garantir ventilacdo adequada), concentracdo e método de aplicacdo para limpeza e
desinfeccdo de rotina.

o Apods uma limpeza inicial com sabdo, detergente ou desinfetante comum, conforme
apropriado para a superficie, realize uma segunda limpeza com desinfetante doméstico
comum contendo hipoclorito de sédio a 0,1% (ou seja, equivalente a 1.000 ppm) [1]. Solu¢bes
diluidas de agua sanitaria doméstica também podem ser usadas se apropriado para a
superficie.

» Verifique o rétulo para averiguar se a dgua sanitaria se destina a desinfec¢do e possui
uma concentracao de hipoclorito de sédio de 5% — 6%.

» Certifique-se de que o produto ndo tenha ultrapassado a data de vencimento. A dgua
sanitaria doméstica dentro da validade é eficaz contra os coronavirus quando
devidamente diluido.

o Siga as instrucoes do fabricante para aplicacdo e ventilacdo adequada. Nunca misture agua
sanitaria doméstica com amonia ou qualquer outro limpador.

» Deixe a solugdo na superficie por pelo menos 1 minuto.

» As solu¢bes de agua sanitaria sdo eficazes para desinfeccdo por até 24 horas.

* Solucoes de alcool com pelo menos 70% de alcool também podem ser usadas.
Para limpar derramamentos de sangue ou fluidos corporais de 10 ml ou mais,
recomenda-se uma concentracao de hipoclorito de sédio de 5% (5.000 ppm).

¢ Produtos de higiene pessoal - Embora seja esperado que os pacientes tragam seus préprios abastecimentos
pessoais para uma estadia presumida de 14 dias, um pequeno abastecimento de produtos de higiene pessoal
(por exemplo, escovas de dente e absorventes higiénicos) deve estar disponivel no CIC para fornecimento a
pessoas que ndo chegam com esses abastecimentos.

e Mascaras - Dé uma mascara facial a qualquer pessoa que entre no CIC e ndo a possua. As mascaras nao
devem ser colocadas em criangas com menos de 2 anos, em qualquer pessoa que tenha dificuldade para
respirar ou que ndo consiga remover a mascara sem ajuda. Para obter mais informacdes, consulte agrientacéo
sobre 0 uso de mascaras.

Consideragoes sobre admissao, encaminhamento e alta

As unidades devem desenvolver critérios para determinar quando os pacientes podem ser liberados do CIC,
que devem seguir a orientagdo do ministério da saude local. Se a orientagdo do ministério da saude ndo
estiver disponivel, mantenha o isolamento até que tenham se passado 10 dias desde o inicio dos sintomas e a
febre tenha sido resolvida por pelo menos 24 horas sem medicamentos antipiréticos e os sintomas
respiratérios (por exemplo, tosse, falta de ar) estejam melhorando.

e Pacientes com COVID-19 confirmada em laboratério que nunca desenvolveram nenhum sintoma (ou
seja, identificados por meio de rastreamento de contato) podem interromper o isolamento.

e Desenvolva um protocolo escrito ou livro de registros para rastrear o nimero de pacientes admitidos
e que receberam alta da unidade e para identificar, monitorar e relatar COVID-19 entre voluntarios e
equipe.
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o Asinformacdes de contato de familiares devem ser coletadas para que possam ser notificados
se uma pessoa for transferida, falecer ou estiver pronta para ir para casa.

Desenvolva um procedimento operacional padrdo por escrito para orientar a equipe sobre como e
para onde transferir os pacientes se os sintomas piorarem. Registre a data de transferéncia ou alta
para cada pessoa que deixar a unidade.

Desenvolva procedimentos para cuidar de criancas

o Se um dos pais e a crianca forem pacientes, coloque-os juntos em uma sala familiar.

o Se o paciente for uma crianga e o pai/a mae ou responsavel nao estiver doente, providencie
uma sala privativa para a familia ou coloque-os o mais longe possivel de outros casos
suspeitos ou confirmados em laboratorio.

o Dependendo da situacao, idade da crianga, nivel de conforto dos pais e capacidade da equipe
do CIC, criangas menores de idade podem ser

» Deixadas sem o pai/a mde aos cuidados da equipe da unidade.
» Cuidadas no CIC por um amigo ou familiar designado que também seja paciente.
» Cuidadas por um familiar que permaneca no CIC para cuidar da crianca mesmo que
ele ndo esteja doente.
Considere cuidados domiciliares guando uma crianca for o Unico membro afetado da residéncia e ndo
puder ser deixada sozinha em um CIC ou receber uma sala familiar privativa.

Controle de infec¢oes e prevencao

Os controles de infeccSes e prevencao podem reduzir a transmissao de SARS-CoV-2 na unidade. As medidas
de CIP e treinamento de CIP especifico do trabalho podem prevenir infeccbes entre a equipe e a transmissao
da doenca dentro da unidade. As medidas podem incluir a identificacdo dos pontos focais de CIP, ensino
sobre a higiene das méos, selecdo e uso adequado do EPI, distanciamento fisico e evitar trabalhar enquanto
doente. Desenvolva procedimentos para lidar com as pessoas que estdo presentes na unidade enquanto o
resultado do teste esta pendente. Pacientes com suspeita de COVID-19 precisam praticar distanciamento
fisico e ser alojados separadamente dos casos confirmados e, se possivel, uns dos outros, para evitar sua
exposicdo aos casos confirmados.

o

Oriente a equipe de limpeza sobre a limpeza e desinfeccdo de superficies tocadas com frequéncia
(por exemplo, cadeiras, bancos e corrimaos).

Assegure 0 Uso seguro e correto e o armazenamento de desinfetantes, incluindo o armazenamento
de produtos de forma segura longe do alcance de criancas.

Comunique-se claramente com a equipe e os clientes, fornecendo materiais educacionais sobre a
COVID-19 no idioma local e colocando placas nas entradas e em locais estratégicos com instru¢des
sobre higiene adequada e normas de conduta respiratéria.

Postos de lavagem das maos e protocolos para a equipe, pacientes e visitantes devem estar disponiveis na
entrada e saida do CIC. A higiene das mdos deve ocorrer mediante

Entrada e saida da unidade e de areas de cuidados dos pacientes.

Antes de colocar o EPI e depois de retira-lo.

Ao trocar de luvas.

Apds qualquer contato com um paciente com suspeita ou confirmacédo laboratorial de
COVID-19, com seus residuos ou com o ambiente nas imedia¢des do paciente.

Apos contato com qualquer secrecdo respiratoria.

Antes de preparar e comer os alimentos.

o Depois de usar o banheiro.

O O O O

O


https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/if-you-are-sick/care-for-someone.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/infection-control-recommendations.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/community/disinfecting-building-facility.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/community/disinfecting-building-facility.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/communication/print-resources.html?Sort=Date%3A%3Adesc
https://www.who.int/publications/m/item/interim-recommendations-on-obligatory-hand-hygiene-against-transmission-of-covid-19

o Em caso de uso de produtos antissépticos para as maos a base de alcool, eles devem conter
mais de 60% de etanol ou 70% de isopropanol. As formulacdes de produtos antissépticos para as
maos também podem ser fabricadas localmente [2]. Produtos antissépticos para as maos a base de
metanol nao devem ser usados por serem toéxicos.

Gerenciamento médico

Os centros de isolamento comunitario ndo devem cuidar de pacientes com doenca grave ou comorbidades
multiplas. Portanto, ndo se deve esperar que fornegam uma variedade completa de medicagdes. No entanto,
os CICs devem considerar ter um abastecimento de analgésicos, antipiréticos (paracetamol/acetaminofeno,
ibuprofeno) e solugdes de reidratacdo oral [3]. Os pacientes que precisarem de tratamento médico mais
avancado devem ser encaminhados a uma instalacado de saude.

Desenvolva uma lista de verificacdo de triagem médica para garantir que os pacientes admitidos sejam
adequados para o CIC.

o Faca uma triagem dos pacientes do CIC quanto a sintomas de COVID-19.
Pacientes com doenca leve que apresentam maior risco de doenca grave devem ser isolados em uma
instalacdo de saude formal e nao em um CIC. No entanto, se nao houver leitos hospitalares
disponiveis, os pacientes devem se isolar em um CIC em vez de casa.

o Os pacientes que precisarem de medicacdo devem trazer uma quantidade suficiente de qualquer
medicagdo que estejam tomando rotineiramente para uma internacdo de 14 dias.

Verifique os niveis de saturagdo de oxigénio dos pacientes e as frequéncias respiratodrias na chegada e, depois,
duas vezes ao dia. Os pacientes com necessidade de oxigénio poderdo precisar de avaliacdo mais frequente
(por exemplo, a cada 4 — 6 horas).

e Os oximetros de pulso podem nao ser exatos quando usados em pessoas com pele mais escura [4].
Portanto, é importante avaliar a exatiddo dos oximetros de pulso na populagdo local antes de adquiri-
los. Observe cuidadosamente os sinais e sintomas dos pacientes (por exemplo, dificuldade para
respirar, dor persistente ou pressdo no térax, novo caso de confusao, incapacidade de acordar ou
permanecer acordado e palidez, pele, ldbios ou leitos ungueais cinzas ou azuis — dependendo do tom
da pele) ao avaliar, triar e tratar os pacientes.

e Se 0 acesso imediato a um centro de encaminhamento ndo for possivel, as unidades devem
considerar a disponibilidade de tanques de oxigénio para fornecer apoio respiratdrio em caso de
deterioracao de um paciente.

Se houver deterioracdo de um paciente, assegure o encaminhamento rapido a uma instalacdo médica.
Identifique uma instalaca@o médica designada para encaminhar pacientes que possam desenvolver uma
doencga mais grave. Notifique a instalacdo e a equipe designadas ao transferir clientes.

Referéncias

1. Therapeutic Management | COVID-19 Treatment Guidelines (nih.gov)

2. WHO Hand Rub Formulations-Guide to Local Production

3. Water, sanitation, hygiene, and waste management for SARS-CoV-2, the virus that causes COVID-19: interim
guidance, 29 July 2020 (who.int)

4. Racial Bias in Pulse Oximetry Measurement



https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/hand-hygiene.html
https://www.cdc.gov/media/releases/2020/p0625-update-expands-covid-19.html
https://www.covid19treatmentguidelines.nih.gov/management/therapeutic-management/
https://www.who.int/gpsc/5may/Guide_to_Local_Production.pdf?ua=1
https://apps.who.int/iris/handle/10665/333560
https://apps.who.int/iris/handle/10665/333560
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2029240

